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摘要院目的 研究安全卫生管理模式应用于医院卫生管理中的价值遥 方法 我院于 2021年 1月-7月开展安全卫生管理活动袁选

取 20名医务人员和 65例患者作为研究组袁另选取 2020年 1月-7月 22名医务人员和 63例患者作为对照组遥对照组采用常规

管理袁研究组实施安全卫生管理模式袁比较两组医务人员综合评分尧医院卫生管理质量水平尧医务人员满意度尧患者不良事件发

生率及满意度遥 结果 研究组医务人员沟通能力尧理论知识尧操作能力尧综合能力评分均高于对照组袁差异有统计学意义渊 约

0.05冤曰研究组医院卫生管理优良率为 90.00%袁高于对照组的 81.82%袁差异有统计学意义渊 约0.05冤曰研究组医务人员人际关系尧工

作环境尧工作制度尧薪资待遇的满意度均高于对照组袁差异有统计学意义渊 约0.05冤曰研究组患者不良事件发生率为 7.69%袁低于

对照组的 19.05%袁差异有统计学意义渊 约0.05冤曰研究组患者对管理满意度为 93.85%袁高于对照组的 84.13%袁差异有统计学意义

渊 约0.05冤遥 结论 安全卫生管理模式可提升医院卫生管理质量水平袁提高医务人员综合评分尧医务人员和患者对管理满意度袁降

低不良事件发生率袁应用效果良好遥
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Abstract：Objective To study the value of safety and health management modes in hospital health management.Methods Safety and health

management activities were carried out in our hospital from January to July 2021. Twenty medical staff and 65 patients were selected as the study

group, and 22 medical staff and 63 patients from January to July 2020 were selected as the control group. The control group was treated with routine

management, and the study group was treated with safety and health management mode. The comprehensive score of medical staff, quality level of

hospital health management, satisfaction of medical staff, incidence of adverse events and satisfaction of patients in the two groups were compared.

Results The scores of communication ability, theoretical knowledge, operation ability and comprehensive ability of medical staff in the study group

were higher than those in the control group, and the difference was statistically significant ( <0.05). The excellent and good rate of hospital health

management in the study group was 90.00%, which was higher than 81.82% in the control group, and the difference was statistically significant ( <

0.05). The satisfaction of interpersonal relationship, working environment, working system and salary of medical staff in the study group was higher

than that in the control group, and the difference was statistically significant ( <0.05). The incidence of adverse events in the study group was 7.69%,

which was lower than 19.05% in the control group, and the difference was statistically significant ( <0.05). The management satisfaction of patients in

the study group was 93.85%, which was higher than 84.13% in the control group, and the difference was statistically significant ( <0.05).Conclusion

The safety and health management mode can improve the quality of hospital health management, improve the comprehensive score of medical staff,

medical staff and patient management satisfaction, reduce the incidence of adverse events, and the application effect is good.

Key words：Health management quality;Safety and health management mode;Comprehensive score;Medical staff

随着经济的快速发展，人们对医疗服务水平的

要求不断提升，医疗竞争越来越激烈[1]。医院管理、就

诊环境、服务态度等方面均面临新的要求和挑战[2]。

因此，医院安全卫生管理备受社会各界关注。医院

具有人流量大、人员密集的特点，加之环境中有较多

细菌，极易造成传播诱发疾病，增加了医院卫生管理

的难度[3]。加强卫生安全管理，提高卫生管理水平是

当前迫切需要解决的问题之一。安全卫生管理模式

与常规卫生管理不同，是一种新型管理模式，使医院

卫生安全管理趋于规范化、系统化、科学化，最终在

实现高质量服务水平的同时满足医院及患者的卫生

安全管理需求[4]。我院于 2021年 1月-7月开展安全

卫生管理活动，观察安全卫生管理模式对医院卫生

管理质量及综合评分的影响，旨在为医院卫生管理

提供一定的理论依据，现报道如下。

1资料与方法

1.1一般资料 选取 2021年 1月-7月参加北京核工

业医院开展安全卫生管理活动的 20名医务人员和

65例患者作为研究组，另选取 2020年 1月-7月 22名
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医务人员和 63例患者作为对照组。对照组中医务

人员 22 名，男 9 名，女 13名；年龄 23~44岁，平均

年龄（36.81依2.30）岁；工龄 2~16 年，平均工龄

（10.90依1.84）年；63例患者中男 33 例，女 30例；年

龄 20~73岁，平均年龄（37.04依2.69）岁。研究组医务

人员 20 名，男 7 名，女 13名；年龄 24~45岁，平均

年龄（36.27依2.51）岁；工龄 2~18 年，平均工龄

（10.55依1.96）年；65例患者中男 39 例，女 26例；年

龄 18~69岁，平均年龄（40.23依2.57）岁。两组医务人

员和患者的性别、年龄等一般资料比较，差异无统计

学意义（ 跃0.05），具有可比性。本研究经过医院伦理

委员会批准，医务人员和患者均自愿参加本研究，并

签署知情同意书。

1.2纳入与排除标准 纳入标准：淤医务工作者均为

医院正式职工，并接受医院卫生管理的培训[5]；于工

龄跃2年；盂患者均无精神疾病。排除标准：淤医务工

作者不在岗超过 1周者；于患者合并语言障碍；盂依

从性较差，不能配合者；榆随访资料不完善者。

1.3方法

1.3.1对照组 采用常规管理，依据医院现有各项管

理制度进行常规管理[6]：淤专人定时进行全面消毒、

检测；于医院设立卫生宣教海报，并在显眼位置发

放卫生相关知识手册；盂严格执行排班制度，禁止

擅离岗位；榆设立导医台，并针对不同患者进行有

效沟通，为患者提供良好的治疗服务，确保就诊的

规范性。

1.3.2研究组 开展安全卫生管理模式：淤个人素质

提升：定期开展安全卫生管理的教育活动以及培训

等，鼓励医务工作者积极参与，培养自身安全卫生管

理的意识，增加学术交流机会，创造更多外出学习的

条件。每个月定时组织个人安全管理考核，采用奖

罚的形式，不断提升医务人员个人安全管理素质；于

减轻医务人员压力：了解医务工作者的日常生活实

际情况，并充分考虑其工作经验以及专业能力，尽可

能解决医务工作者在工作及生活上的难题，使其兼

顾工作的同时，确保正常的生活秩序。同时依据患

者年龄、家庭情况，合理安排工作时间，以达到减轻

压力的目的；盂改善工作环境：由于就诊人数众多，

医务工作人员工作繁忙，改善医院就诊环境，避免环

境带给医务人员不良情绪。同时严格落实清洁管理

制度，添置绿色植物等，保证环境整洁优美，并配套

完善、齐全的休息设施，为医务人员提供舒适的休

息环境；榆完善、优化医院卫生安全管理制度：针对

医院卫生安全管理现状，总结安全卫生管理中存在

的问题，组织医务工作者开会讨论，制定出解决问

题的方案。同时加强安全卫生制度学习，以提升医

务工作者的责任意识；虞建立专项管理小组，由多

个部门构成，定期对院内环境进行自查，1个月以后

更改成多个部门联合不定期自查，并依据检查结

果，提出整改方案；愚以季度为周期，组织会议，管

理小组针对各科室有待改进之处，进行书面反馈，

形成持续的管理。

1.4观察指标 比较两组医务人员综合评分、医院卫

生管理质量水平、医务人员满意度、不良事件（手卫

生不合格、院内感染、患者投诉）发生率以及患者满

意度。

1.4.1医务工作者进行综合评分[7] 包含沟通能力、理

论知识、操作能力、综合能力 4项，各项满分 100分，

得分越高能力越强。

1.4.2医院卫生管理质量水平[8] 优：未出现不良事件；

良：出现轻度不良事件，结果基本符合要求；差：出现

严重不良事件，结果不符合规定。优良率=（优+良）/

总例数伊100%。

1.4.3医务人员满意度[9] 包括人际关系、工作环境、

工作制度、薪资待遇 4方面，均采用自制满意度调查

表，90分以上为满意，60~90分为基本满意，60分以

下为不满意，满分为 100分。满意度=（满意+基本满

意）/总例数伊100%。

1.4.4患者满意度[10] 采用自制管理满意度调查表，

90分以上为满意，60~90分为基本满意，60 分以下

为不满意，满分为 100分。满意度=（满意+基本满

意）/总例数伊100%。

1.5统计学方法 采用统计软件包 SPSS 21.0版本对

本研究数据进行统计学处理，符合正态分布的计量

资料采用（ 依）表示，组间比较采用 检验；计数资

料采用[（%）]表示，组间比较采用 2 检验；约0.05

表示差异有统计学意义。

2结果

2.1两组综合评分比较 研究组医务人员沟通能力、

理论知识、操作能力、综合能力评分均高于对照组，

差异有统计学意义（ 约0.05），见表 1。

组别

研究组

对照组

20

22

沟通能力

92.54依2.03

82.79依3.41

11.171

0.001

理论知识

89.26依2.54

80.91依3.16

9.452

0.001

操作能力

85.83依2.11

76.94依3.58

9.725

0.001

综合能力

90.16依1.54

84.57依2.37

9.015

0.001

表 1 两组综合评分比较渊 依 袁分冤
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2.2两组医院卫生管理质量水平比较 研究组医院

卫生管理优良率高于对照组，差异有统计学意义

（ 约0.05），见表 2。

2.3两组医务人员满意度比较 研究组医务人员人

际关系、工作环境、工作制度、薪资待遇的满意度均

高于对照组，差异有统计学意义（ 约0.05），见表 3。

2.4两组不良事件发生率比较 研究组不良事件发

生率低于对照组，差异有统计学意义（ 约0.05），见

表 4。

2.5两组患者满意度比较 研究组患者对管理满意度

高于对照组，差异有统计学意义（ 约0.05），见表 5。

优

8（40.00）

6（27.27）

组别

研究组

对照组

20

22

良

10（50.00）

12（54.55）

差

2（10.00）

4（18.18）

优良率

18（90.00）*

18（81.82）

表 2 两组医院卫生管理质量水平比较[ 渊%冤]

注：*与对照组比较，2=-3.175，=0.003

3讨论

随着医疗改革的不断持续深化，医疗服务模式

随之发生改变，人们对公共卫生以及医疗服务的要

求越来越高，促使医院卫生管理要求不断提升[11]。由

于医院不仅具备医疗救治功能，同时承担着健康教

育、疾病预防、医学研究等职责[12]。因此，选择合理有

效的管理模式在医院安全卫生中发挥重要意义。研

究发现[13]，良好的医疗环境不仅能够为患者的病情

康复提供较大帮助，同时可降低病毒传播以及感染

的发生率。尤其是近些年，社会经济和生活水平快

速提升，人们对医疗服务水平的要求也日益提升，但

仍无法规避医院与患者之间的矛盾，甚至降低了患

者对医院以及安全卫生管理的满意程度[14]。加上医

院环境较为特殊，如何提升医院安全卫生管理水平、

保证医疗安全成为医院亟需解决的难题。以往医院

多选择常规管理模式，其属于以导向性开展的卫生

管理制度，通常以指导医务工作者对个人实际工作

完成为主，被广泛应用于医疗机构中，可在一定程度

上起到清洁管理的效果[15]。但医务工作者的工作目

标较为模糊，缺少明确的管理目标及方向，可直接影

响医务工作者的工作积极性，最终导致管理质量较

低、管理效果欠佳[16]。

本研究显示，研究组医务人员沟通能力、理论知

识、操作能力、综合能力评分均高于对照组（ 约

0.05），提示开展医院卫生安全管理模式可提高医务

人员综合评分，使其具备更高的职业素养。主要在于

医院卫生安全管模式重视对医务工作者的专业水平

以及职业素养的提升，可有效减低其工作压力，增强

人际关系

18（90.00）

17（77.27）

4.768

0.029

组别

研究组

对照组

2

20

22

工作环境

19（95.00）

18（81.82）

4.570

0.033

工作制度

17（85.00）

15（68.18）

4.113

0.043

薪资待遇

17（85.00）

16（72.73）

5.250

0.022

表 3 两组医务人员满意度比较[ 渊%冤]

手卫生不合格

2（3.08）

3（4.76）

组别

研究组

对照组

65

63

院内感染

1（1.54）

4（6.35）

患者投诉

2（3.08）

5（7.94）

总发生率

5（7.69）*

12（19.05）

表 4 两组不良事件发生率比较[ 渊%冤]

注：*与对照组比较，2=4.785，=0.028

满意

33（50.77）

30（47.62）

组别

研究组

对照组

65

63

基本满意

28（43.08）

23（36.51）

不满意

4（6.15）

10（15.87）

满意度

61（93.85）*

53（84.13）

表 5 两组患者满意度比较[ 渊%冤]

注：*与对照组比较，2=3.993，=0.046
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医务工作者的工作积极性，达到提升医务人员综合

能力的目的[17]。本研究发现，研究组医院卫生管理优

良率高于对照组（ 约0.05），表明医院卫生安全管理

模式的应用可提高医院卫生安全管理质量水平，为

患者提供更安全的就医环境，与崔世红等[18]的报道

相似。分析认为可能是由于设立专项管理小组，定

期或者不定期对院内环境清洁以及消毒效果进行检

查，一定程度提升了医院管理质量水平[19]。本研究显

示，研究组医务人员人际关系、工作环境、工作制度、

薪资待遇的满意度均高于对照组（ 约0.05），提示该

管理模式可提高医务人员人际关系、工作环境、工作

制度、薪资待遇各项满意度，促进其工作积极性的提

高。分析原因：安全卫生管理模式能够有效减轻医

务人员的工作压力与负担，并增强其工作积极性。

同时通过落实清洁管理制度，设计摆放绿色植物等，

确保环境整洁优美，不仅能够消除医务工作者的疲

劳，还可缓解医务工作者的负性情绪，进一步提升其

满意度[20]。本研究发现，研究组不良事件发生率低于

对照组（ 约0.05），表明安全卫生管理模式可有效预

防不良事件发生，降低不良事件发生率。此外，研究

组患者对管理满意度高于对照组（ 约0.05），提示医

院卫生安全管理模式可促进医患关系建立，提升患

者满意度。医院卫生安全管理模式定期开展教育活

动，为医务工作者提供更多外出学习的机会，不断提

升其职业技能以及专业能力，完善考核制度，并将考

核结果与绩效挂钩，进一步提升医务工作者的责任

意识，使其综合能力提升，不仅能够减少医疗纠纷及

不良事件的产生，同时可提升患者对管理的满意度。

综上所述，安全卫生管理模式的效果突出，可促

进医院卫生管理水平提升，提高医务工作者的综合

能力、患者及医务工作者的满意度，预防不良事件发

生，是一种可行、有效的管理模式。
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